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中，气囊扩张术产生了明显的DF的增加，统计的结果分别是(p < 0.001)及(p = 0.003)。
肾上的支持没有提高近端固定作用(p = 0.90)。气囊扩展术能够明显的增加了移动髂动
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结果：中位数为 7个月(范围, 5-30 月)的随访发现在 18位病人（18/61,29.5%）的共
20处损伤(20/65, 30.8%)有 ISR。单变量分析显示糖尿病，Mori分级法，损伤的长度及
支架的直径与 ISR相关。此外，糖尿病（危险比（HR），2.661；95%可信区间（CI），
1.044-6.787；p=0.040）及损伤长度（HR，1.206；95%CI，1.023-1.421;  P = 0.026)
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目的：尽管不同的研究之间可能存在明显的不同，对静脉返流的静脉内治疗的有效性已
经在许多的随机临床试验中得到了证明。本次研究的目的就是评估在各种研究对静脉曲
张病人的静脉内治疗的随机临床试验中的报道的不同性。 
方法：运用适当的检索词对PubMed，循证医学及Google学术数据库进行文献检索。发
布在1968年1月至2009年6月来评估对静脉曲张的静脉内干预的随机临床试验被纳入，
并对相关的摘要及全文进行回顾。出版的研究报告采用美国静脉论坛在2007年出版的
推荐的报道标准评估。 
结果：28个随机试验满足了入选标准。病人中位年龄（在28家研究机构中有20家报道）
范围从33到54岁。CEAP分级在28家研究机构的17家中出现，病人患有C2疾病的比例
的范围是从6.3%到83.5%。总共31种不同的结果被运用。这包括13种不同的问卷调查，
在38个时间点的静脉曲张再发及30种并发症。在总共28试验的21项中运用双螺旋超声
检查来评价复发。生活质量只在11所研究机构中评估，随访时期为3周到10年。 
结论：由于研究人群以及各试验之间对结果的评价存在相当大的变更，从而难以对血管
内治疗随机研究进行有意义性的比较。这就突出了对预期的达成协议的人群选择的需
要，以及在对新的治疗方案的随机临床评估中的结果评价的报道标准。  
 
 
 
